Torrejon de Ardoz

CIF: P-2814800E- N° Registro Entidades Locales 01281489 DIR3 L01281489

BSS-022 ED5

AYUNTAMIENTO

SOLICITUD DE PRESTACION DEL SERVICIO MUNICIPAL DE TELEASISTENCIA
(Norma Reguladora 22/12/2014)

Datos de |la persona solicitante

NOMDBIE Y @PEIIAOS ...t ettt NIF/NIE ...
Teléfonos .....cccvvvviiniiiiinin e
|:| MAYOR DE 65 ANOS |:| DISCAPACITADO (menor de 65 afios, con grado de discapacidad de al menos el 33%)

Datos de la segunda persona solicitante

NOMDBIE Y @PEIIAOS ...t e ettt NIF/INIE ...
Teléfonos ......cccovevvveiiiiniiiinne [ e
|:| MAYOR DE 65 ANOS |:| DISCAPACITADO (menor de 65 afios, con grado de discapacidad de al menos el 33%)

Domicilio comun de ambos solicitantes

Direccion del lugar de prestacion Al SEIVICIO .........ooiiu. it ettt et ettt
C.Postal .......ccoiiiiiiiins MURICIPIO .. Provingia. ..o

Teléfono ......ccoviviiiiiii (7] ¢TI =Y (Yo (o] a1 o7 TN

Datos del representante legal

Nombre y apellidOS/RAZON SOCIAL............ocooiiiiiii e NIF/NIE ..o
DIOIMUCHIO FISCAI ...ttt RRR et
C.Postal........coooiiiii MUNICIPIO ..t Provincia .........cccoooiiiiii
Teléfonos Fotvtrereessssmesssesesssssssssesssesse s . COITEO EIECIIONICO ....ooovrvevrrerriveeessireeesss s
Notificacion

Enviar notificacion a: [ ] solicitante L] Representante

Direccion a efecto de notificaciones

Las notificaciones que se dirijan a personas fisicas se haran en papel al domicilio sefialado al efecto. También se pondrén a su
disposicion en la sede electrénica municipal, en Mi Carpeta, con preaviso en su correo electrénico, para que puedan acceder a su
contenido de forma voluntaria, si disponen del correspondiente certificado o DNI electrénicos.

Namero de TELEFONO FIJO de vinculacién del servicio

DECLARA/N que residen de forma continuada en el “domicilio comun” indicado y que no padecen enfermedad o incapacidad
fisica o psiquica que imposibilite el buen uso del servicio.

AUTORIZA/N

a) Alacesion de sus datos de caracter personal necesarios para la adecuada prestacion del servicio a favor de la empresa
que en cada momento haya resultado adjudicataria de este servicio municipal.
b) A que las comunicaciones relacionadas con la presente solicitud, sean efectuadas por mensaje SMS al TELEFONO MOVIL

Torrejon de Ardoz a........ de.oviiiiiiii de..oooiii,

Firma primer solicitante: Firma segundo solicitante:

EXCMO. SR. ALCALDE DEL AYUNTAMIENTO DE TORREJON DE ARDOZ

Informacién béasica de proteccidon de datos de caracter personal: ¢Quién es el responsable del tratamiento de sus datos?: Ayuntamiento de Torrejon de Ardoz - Plaza Mayor, 1 — 28850
Torrejon de Ardoz Tfno: 91 678 95 00. Puede contactar con la Delegada de Proteccion de Datos en dpd@ayto-torrejon.es. ¢Con qué finalidad?: Tramitar su solicitud previa comprobacién del
cumplimiento de los requisitos exigidos, asi como el envio de comunicaciones a su teléfono movil. ¢Por qué puede hacerlo?: De acuerdo con la competencia municipal en materia de evaluacion e
informacion de situacione de necesidad social y la atencion inmediata a personas en situacion o riesgo de exclusién social establecida en la Ley 7/1985, de 2 de abril Reguladora de las Bases del
Régimen ISocal. El tratamiento de datos de salud es necesario para la prestacién de asistencia social. Con su consentimiento en el caso envio de comunicaciones a su teléfono moévil o la consulta
telematica de aquellos datos que pueden ser obtenidos de otras administraciones publicas por medios electronicos. ¢Quién mas accede a sus datos?: La empresa adjudicataria del
servicio de teleasistencia. Las administraciones publicas que disponen de la informacién cuya consulta telematica haya autorizado a efectos del registro de la consulta. Consejeria de Politicas
Sociales de la Comunidad de Madrid. ¢Qué derechos tiene y donde ejercitarlos?: Acceso, rectificacion, supresion, oposicion y limitacion del tratamiento presentando un escrito acompafiado de una
copia de su documento de identidad, dirigido a la Concejalia de Administracién, en cualquiera de las Oficina de Registro presencial o virtual, o asimiladas, establecidas por la Ley, o a través de la Sede
Electrénica del Ayuntamiento. También se podra presentar reclamacion en la Agencia Espafiola de Proteccion de Datos (AEPD). Mas informacién: En la pagina web del Ayuntamiento www.ayto-
torrejon.es
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A

Documentacidn que aporta el solicitante mayor de 65 afios

El Ayuntamiento de Torrejon de Ardoz consultara, por medios electrénicos, los datos de los siguientes documentos, excepto que
expresamente se desautorice la consulta (segun art. 28.2 de la ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comudn de
las Administraciones Publicas).

PRIMER SEGUNDO
SOLICITANTE SOLICITANTE
No autorizo y aporto documento | No autorizo y aporto docume

Datos empadronamiento en Ayuntamiento de Torrejon de Ardoz 0 0
Datos de Renta AEAT ( *

atos de Renta (*) 0 0
Prestaciones publicas-IT maternidad-paternidad (INSS) 0 0
Certificado de titularidad catastral

ertificado de titularidad catastra 0 0
Datos de pensiones / prestaciones (MUFACE) 0 0

(*) Mayores de 16 afios

B.

Documentacion _gue aporta el solicitante de la ayuda en caso de discapacidad (menor de 65 afios con grado de
discapacidad de al menos el 33%)

El Ayuntamiento de Torrejon de Ardoz consultara, por medios electrénicos, los datos de los siguientes documentos, excepto que
expresamente se desautorice la consulta (segun art. 28.2 de la ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de
las Administraciones Publicas).

DOCUMENTOS PRIMER SEGUNDO
NECESARIOS SOLICITANTE SOLICITANTE
(a indicar por el trabajador]| No autorizo No autorizo
social) y aporto documento y aporto documento

Datos en?padronamienFo en 0 0 0
Ayuntamiento de Torrejon de Ardoz
Datos de identidad 0 0 0
Datos de Renta AEAT ( **) O 0 O
Prestaciones publicas-IT maternidad-paternidad (INSS) O 0 O
Certificado de importes actuales (SEPE) O 0 O
Certificado de prestaciones recibidas (MUFACE) O 0 O
Certificado de titularidad catastral 0 0 0
Inscrito demandante de empleo a fecha actual (SEPE) O 0 O
Grado y nivel de dependencia (IMSERSO) O 0 O
Consulta datos discapacidad 0 0 0
Consulta certificado nacir.nient.o O 0 O
Consulta certfffcado matrlm.o'nlo O 0 O
Consulta certificado defuncién O 0 O
Otros documentos
Informe medico detallado 0

O

O

O

O






